S

Mi Universidad

Mapa conceptual

Nombre del Alumno: MARIA GUADALUPE PEREZ PEREZ
Nombre del tema: FLUIDO TERAPIA

Parcial: 2 do PARCIAL

Nombre de la Materia: FARMACOLOGIA

Nombre del profesor: CECILIA DE [A CRUZ SANCHEZ
Nombre de la Licenciatura: LICENCIATURA EN ENFERMERIA
Cuatrimestre: 3er CUATRIMESTRE



FLUIDO TERAPIA

/
(" FLUIDO TERAPIA INTRAVENOSA
constituye una de las medidas
terapéuticos mas importantes y mas
frecuente utilizada en los dambitos
hospitalarios y extrahospitalarios. Su
objetivo primordial consiste en la
correccion del equilibrio
hidroelectrolitico  alterado, hecho
habitual en pacientes en situacién
critico.
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es uno de los medidas

en la medicina intensa. El
equilibrio del volumen y la
composiciéon de los liquidos

corporales que constituyen el
medio interno se mantienen por

la homeostasis.
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terapéuticos ,mas importante y
mas frecuentemente utilizada
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TIPOS DE SOLUCIONES UTILIZADAS)
e

Los fluidos utiizados se pued

clasificar en:

+ cristaloides

» soluciones que contienen agua

¢ electrolitos y azucares.
pueden ser saluciones hipotonicas,
isotonicas o hipertonicas respecto al
plasma, segun sea la concentracion de
iones o glucosa J
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f SUEROTERAPIA
Los principoles complicaciones debidos al
volumen perfundido en lo fluidoterapia son:
insuficiencia cardiaco, edema ogudo dJde
putmon y edema cerebral. Estas
complicaciones pueden evitarse medicnte el
recombio adecuado de catéteres, la correcta
seleccion del fluido, adecuado al volumen de
los liquidos al contexto clinico del paciente, la
monitorizacion y el seguimiento del paciente,
osi como la aplicacion de una técnica
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HIPERNATREMIA

La sed es el mecanismo mas efectivo
para evitar la hipernatremia; por
tanto, esta ocurrirG en nifios que
todavia no demandan  aguaq,
pacientes con hipodipsia, adultcs
con disminucién del nivel de
concienciq, personas sin libre acceso
al agua © ancianos cuyo mecanism o
de la sed es menos eficaz.
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a HIPERPOTASEMIA )

Es una situacién poco frecuente
cuando la funcién renal es normal,
debiéndose descartar en estos casos
iatrogenia medicamentosaq,
redistribucion de k+ al
espaextracelular y alguna forma de
hiperaldosteronismo.
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( MONITORIZACION EN FLUIDO TERAPIA

El empleo de soluciones intravenosas
implico riesgos importantes, por lo que
se requieren una continua evaluacion
de la situccidon hemodinémica del
paciente, volorando especialmente la
aparicion de signos de  sobre
adaptacién de agua o electrolitos.
Monitorizar en todos los pacientes, con |
una frecuencic que dependerd de la
gravedad del estado clinico: diuresis,
temperatura cardiaco, nivel del estado
de alertq, signos de hipervolemia.
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